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FUINTORIAL JUNIO 20/

Comienzo el presente informando que la Co-
mision Directiva tomo la determinacion que a
partir del 1°de mayo se aumenten enun 10% los
honorarios a abonar por las consultas realiza-
das alos afiliados/as del SAMI-OSMECON  tan-
to para nuestros Médicos/as Socios/as como
paralos No Socios/as. Tambien se aplica dicho
aumento alas respectivas Licenciaturas.

De estamanera la Comision Directiva prosigue
con la tesitura de continuar recomponiendo os
valores que abona nuestro prepago a pesar

de ser muy magros los aumentos que sigue
otorgando la Superintendencia de Servicios de
Salud, que no contempla variables descriptas
mas adelante y que ademdas a veces los infor-
ma sin el tiempo necesario de antelacion para
su aplicacion, lo que conllevaaun atraso enla
utilizacion de los nuevos valores.

Dicha tesiturase lleva ala practica por una
afinadarelacion lograda por nuestro Admi-

nistrador y equipo con los Prestadores, que

aportanuna plausible correspondencia. Aungue
conrelativa periodicidad las relaciones pueden
sufrir tensiones contrapuestas.

Para poder proporcionar dichos aumentos tam-
bien existen otras serias dificultades, ya que de
acuerdo con los datos proporcionados por la
Union Argentina de Salud (UAS), debo mencio-
nar que resultan muy gravosos el aumento de
los medicamentos, ya que en promedio durante
el afio 2020 los de uso ambulatorio aumentaron
el 46,1%, los de alto costo mas alla del 55%, al-
canzando algunos hasta el 1300% de alza por la
relacion con la variacion del dolar, los que sin du-
das resultarian inalcanzables no tan solo para
nuestro SAMI-OSMECON. Y debemos reconocer
tambien que son muy onerosos los insumos.

Y que la inflacion del afio 2020 fue del 36,19
segun el INDEC,

Y que todo va en menoscabo de los honorarios
profesionales.
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Respecto alapandemia, la Organizacion Mun-
dial de la Salud viene reconociendo ala“fatiga
pandemica’como unarespuestanatural y
esperable aesta crisis prolongada de la salud
con impactos que no tienen precedentes en la
cotidianeidad de nuestras vidas.

Seguramente los mas afectados son los equi-
pos de salud por una lucha tan prolongada,
conmayor exposicion al contagio, sin tener los
descansos necesarios, horas laborables exten-
sas, sobrellevando los sufrimientos propios, los
temores de contagiar alos seres queridos,
veces estigmatizados, y tantas otras sensacio-
nes-situaciones que en mayor o menor grado
reconocemos. Estd claro que los niveles de
estres se intensificaron mucho en todo el marco
de esta pandemia.

LaDra. Silvia Bentolila en reportaje publicado
en el Boletin de mayo, que recomiendo leer,
tambien nos dice que si se desarrollan algunas
estrategias de prevencion 'no es inexorable
enfermar despues de haber atravesado una
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situacion traumnatica’

Estamos enuna ‘normalidad” que ya no es nue-
va, lareconocemos y sentimos disgusto, can-
sanclo, tristeza, tedio etc, etc, por padecerla.

Y enlo personal me lo acentdamucho la falta
de una herramienta de gestion que seaefec-
tiva, crelble a partir de pautas claras, precisas
Y conuna secuencia que deba ser respetada,
con testeos y rastreos que cientificamente son
aconsejables, conuna metodologia como ya se
ha llevado a cabo y se continua en tantos paises
que nos han precedido en este infortunio y lo-
grar la vacunacion debida. [ s experiencias en
esos paises las sequil y sigo al igual que puede
hacerlo cualguier personay han evidenciado los
aciertos y tambien los errores. Espero que tam-
bien lo hayan hecho las autoridades en general
y las de Salud en especial, de los que ademas
doy por cierto que tendran llegada directaa
todala informacion.

cQue aprendimos? ;Qué aplicamos? ;Por qué
tantaimprovisacion? ;Y las confusiones? ; Se-
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ran incapacidades evidenciadas durante la eje-
cucion? ;Y por que si hay sobrantes de vacunas,
segun informa a diario la Superintendencia de
Servicios de Salud, no se acelera su aplicacion,
lo que quizas hubiera logrado salvar vidas cuyas
perdidas hoy lamentamos?’

Cuantas otras preguntas para hacer...

No dejo de reconocer que es una situacion muy
compleja que excede lo sanitario y que clara-
mente repercute en forma negativa tanto en

lo economico como en lo social. Pero envez de
lograr focalizarnos, en especial los que tienen
la obligacion primaria de hacerlo, en esos (tems
de por s yamuy dificiles de resolver y en los
que habria que concentrarse plenamente para
lograr la debida conduccion, vemos una com-
pleja situacion politica donde relucen conflictos
de interes y colisiones ideologicas, intentos de
descalabros judiciales o algo mas para bene-
ficios personales, mas la avidez para poder
lograr alcanzar la distribuciony aplicacion de
las vacunas, conun marcado interes politico
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repudiable que se antepone y colocaen mayor
riesgo la salud de la poblacion, cuyos intereses
proclaman defender.

Y con tan malos ejernplos impudicamente
demostrados, despues se pretende lograr una
sociedad civil involucrada, respetuosay proac-
tiva, para gue seamos un pais mejor.

Enelambito del partido de L.a Matanza continda
el conflicto en el Sector Salud por los incremen-
tos salariales y nombramientos del personal.

En algunos Centros se realizan paros de las
actividades en forma rotativa en diferentes ho-
rarios, mientras que en otros Centros hay cese
permanente de actividades. Cabe aclarar que
los Servicios de Emergencia siguen funcionando
plenamente sin inconvenientes.

Dr. GUILLERMO VILLAFANE
Secretario General
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NOTADE TAPA

Anticuerpos
monoclonales

contrae
COVID-19

SIBIEN LAS VACUNAS HOY SON EL ARMA MAS IMPORTANTE PARA
MITIGARLAS CONSECUENCIAS DEL COVID-19, EL DOCTOR PABLO
MANNUCCI DA DETALLES DE LAS INVESTIGACIONES Y AVANCES SOBRE
LOS TRATAMIENTOS CON ANTICUERPOS MONOCLONALES. "PODRIAN
TENER, ENCIERTOS PACIENTES, MAYOR EFICACIA QUE LAS VACUNAS
PARA PREVENIRY CONTROLAR LA EVOLUCION DEL COVID-19" DICE.

rgentina sigue transitando una ola de COVID-19 que

obligé a las autoridades a nuevos cierres de actividades

y aun confinamiento por parte de la poblacién que pare-

cia haber quedado en el olvido. Estas decisiones llegan

mientras se espera el arribo de millones de dosis de va-

cunas y de una aceleracion en el plan de vacunacion que
permita controlar la propagacion del virus. Mas alla de esto, existen
investigaciones avanzadas sobre otras opciones terapéuticas para la
prevenciony el tratamiento del COVID-19. Actualmente, la FDA de Es-
tados Unidos en vista de los anélisis interinos de eficacia y seguridad
obtenidos en diferentes ensayos clinicos, aprobd de emergencia los si-
guientes anticuerpos monoclonales para el COVID-19: Bamlanivimab,
Etesivimab, Casirivimab e Imdevimab.

En Argentina se estan evaluando distintas factibilidades para llevar a
cabo ensayos clinicos relacionados con la utilizacion de estos anticuer-
pos monoclonales neutralizantes.

El doctor Pablo Mannucci es Especialista en Inmunologia y Reuma-
tologfa y hace un analisis acerca de la importancia de los anticuerpos
monoclonales neutralizantes como otra alternativa terapéutica ante
un virus que sigue firme.

Mannucci trabaja en el Hospital Fernandez y en el Hospital Aleman
desde hace mas de una década. La urgencia de la pandemia hizo que
desde el afio pasado y en la actualidad tenga que ocupar otros secto-
res diferentes a lo de su especialidad, lo que muestra a las claras el
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compromiso de los profesionales de la salud. “El afio pasado trabajé,
en el Fernandez, en las UFU(Unidades de Febriles)mediante sistema
de guardias para atender casos sospechosos de COVID-19. Este afio,
a partir de Abril, estoy realizando apoyo de Guardia; ya que el Hospital
al ser uno de los que integra el llamado Anillo Rojo COVID-19, suspen-
di¢ las consultas externas para las distintas especialidades”, cuenta el
doctor.

-¢Y cudl es la realidad hoy de un Hospital como el Fernandez?

- La ocupacion de terapia intensiva, esta en un 80 0 90%. Las salas de
internacion con pacientes que no requieren ARM alcanzan una ocu-
pacion del 85%. Las consultas de casos sospechosos en las UFU son
abundantes. Un dato para destacar es el cambio etario en las consultas
de casos sospechosos, con respecto al afio pasado. Hay muchos mas
pacientes jovenes. El afio pasado era mas el grupo etario de 55 para
arribay hoy tenemos entre 30 y 50 afios.

-¢Hay una explicacién para ese cambio?

-Podria sefialarse cierto descuido en los cuidados para prevenir el con-
tagio por parte de la gente joven como asi también la circulacion de
variantes o mutaciones del virus con mayor transmisibilidad. Pero no
hay una comprobacidn cientifica de esto. Vemos también situaciones
donde el joven se contagia y sirve como vehiculo para contagiar a otras
personas mayores con las que conviven, algunas de ellas con comorbi-
lidades que empeoran la evolucidn de la enfermedad.

-¢Y en qué etapa se esta en cuanto a tratamientos para esta enfer-
medad?

-Hoy contamos con herramientas para la prevencion y el tratamiento
del COVID-19, con resultados dispares. Las vacunas estan cumpliendo
un rol muy importante en la prevencién de de una enfermedad severa.
Existen medicamentos antivirales como el Remdesivir que es utiliza-
do para atenuar la evolucion torpida de los pacientes mas severos y
disminuir los dias de hospitalizacion. Los anticuerpos monoclonales
tendrian la posibilidad de actuar tanto en la prevencion como en la en-
fermedad moderada a severa.

Los anticuerpos monoclonales surgen en respuesta a un antigeno es-
pecifico, y sobre todo a un determinante antigénico especifico. Su pro-
duccion se produce durante una de las fases de la respuesta inmune
adaptativa, conocida como expansion clonal. Estos anticuerpos en el
caso de las enfermedades virales tienen una funcién clave, que es lade
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neutralizar el virus patégeno. De ahi surge el nombre de anticuerpos
monoclonales neutralizantes.

-¢Y cémo se obtienen?

- Pueden obtenerse de dos maneras. Una es a través del suero de pa-
cientes convalecientes y otra forma ser{a a través de una produccién
in vitro en cultivos celulares o utilizando modelos animales.

-¢Como actuan y cual seria su aplicacién clinica?

-Hoy se sabe que los anticuerpos monoclonales con mayor capacidad
neutralizante, actian bloqueando la interaccion entre la proteina es-
piga del COVID-19 y el receptor de ACE2(enzima convertidora de an-
giotensina 2), impidiendo la entrada del virus al interior de los tejidos.
Estos anticuerpos acttian fundamentalmente sobre un determinante
antigénico de la proteina espiga, la sub unidad 1(51).

Desde el punto de vista clinico pueden ser utilizados como medida
preventiva o para controlar la evolucion desfavorable del COVID-19 en
pacientes moderados a severos.

El plasma de convalecientes presenta limitaciones, que incluyen la
dificultad en la recoleccidn, la variabilidad de los titulos de anticuer-
pos neutralizantes, la posible contaminacién con agentes infecciosos,
el riesgo de reacciones transfusionales y la sobrecarga circulatoria
asociada con la administracion. De ahi que resulta importante que la
industria farmacéutica esté dedicada a la bisqueda de anticuerpos
monoclonales obtenidos in vitro.

-¢Y cudl es la diferencia con las vacunas?

-Las vacunas proporcionan algo que se llama inmunidad adaptativa
activa, donde es el sistema inmune del paciente es el que elabora los
anticuerpos contra el COVID-19. Mientras que los anticuerpos mono-
clonales proporcionan inmunidad adaptativa pasiva, donde el paciente
recibe de forma inmediata anticuerpos especificos contra el virus. En
las vacunas la inmunidad se obtiene al mes o mes y medio, mientras
que con los anticuerpos monoclonales es inmediata y ademas se ha
comprobado que puede persistir por mas de cuatro semanas o algunos
meses.

Las limitantes mas importantes con los anticuerpos monoclonales son
la falta de conocimiento acerca de la biodisponibilidad de los mismos
en los tejidos infectados por el virus, y la capacidad de respuesta a las
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distintas variantes por mutacion del virus SARS-Cov2. Con respecto
a este segundo punto, es importante sefialar que se estan buscando
anticuerpos monoclonales que acttien sobre regiones conservadas de
la proteina espiga o utilizar una combinacién de anticuerpos monoclo-
nales que actlen sobre distintos determinantes antigénicos de dicha
proteina.

-¢Cuales serian los pacientes mas beneficiados con este tratamien-
to con anticuerpos monoclonales?

- La poblacién de pacientes mas beneficiados serian los pacientes
inmunocomprometidos como pacientes oncoldgicos, oncohematolo-
gicos, trasplantados y pacientes con enfermedades autoinmunes que
reciben tratamientos inmunosupresores, ya que en estos pacientes las
respuestas frente a las vacunas estarian debilitadas.

NOTADE TAPA

-¢En qué etapa estan para ser utilizados de manera masiva?

- Si bien han sido aprobados en EEUU, para su utilizacién masiva se
necesitan que sean aprobados por las demas entidades regulatorias
del mundo. Por eso seria importante que Argentina no quede al mar-
gen de los ensayos clinicos que hoy se estan proponiendo llevar a cabo
en relacion a estos medicamentos. Otro limite para su uso masivo es
el elevado costo que tendrian estos medicamentos, por lo que seria
importante que se analizaran estrategias econémicas para una mayor
accesibilidad de pacientes. A manera de conclusion dir{a que los anti-
cuerpos monoclonales neutralizantes representan una herramienta
terapéutica mas, para la lucha contra esta pandemia; ya sea para pre-
venir la aparicién de la infeccidn o para cambiar la evolucion fatal de la
enfermedad en pacientes moderados a severos. Si bien hoy tenemos
incertidumbres sobre la eficacia y seguridad de estos medicamentos,
representan un gran avance terapéutico contra el SARS-Cov2.
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n esta fecha se cele-
bra el dia mundial del
Asma, para mejorar
la  concientizacion
y cuidado de dicha
enfermedad en todo
el mundo. El primer dia mundial
se celebrd en 1998 en Barcelona,
Espafiay desde ese dia se ha con-
vertido en uno de los eventos de
educacion mas importantes del
mundo, que ayuda a la poblacion
aaprendery aliviar las cargas que
supone dicha patologia, llevando
un mejor control y una vida salu-
dable con menores limitaciones.

Desde el afio 2008 el lema ha
sido: “Puedes controlar tu Asma
" este 2021 el lema es: “Descu-
briendo conceptos erréneos del
Asma’, el tema ayuda a abordar
mitos comunes y conceptos erro-
neos, dentro de ellos tenemos:

1) El Asma es una enfermedad de
nifios, a medida que avancen en
edad ira desapareciendo.

2) El Asma es infecciosa.

3) Los enfermos con Asma no
deben hacer ejercicios fisicos.
4) El Asma solo es controlable
con esteroides en dosis alta.

La verdad es que:

1) El Asma puede ocurrir a cual-
quier edad ( nifios, adolescentes
,adultos y ancianos)

2) No es infecciosa, sin embargo,
las infecciones respiratorias
virales (resfrio, gripe etc.)
pueden causar ataques de asma.
En los nifios se asocia con mucha
frecuencia con Alergia.

3) Cuando el Asma esta bien con-
trolada, los sujetos son capaces
de hacer ejercicios fisicos incluso
de alto rendimiento

4) El Asma generalmente puede
ser controlada con esteroides
inhalados a muy bajas dosis
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REPASANDO
CONCEPTOS
BASICOS

DEFINICION:

El Asma Bronquial por su elevada
prevalencia, ligada estrechamen-
te por el aumento de las enferme-
dades alérgicas y su cronicidad,
constituye un problema de salud
mundial (Se estima que mas de
300 millones de personas la pa-
decen y se atribuyen 250.000
muertes al afio, ocupa el puesto
16 en causa de discapacidad). No
se trata de una enfermedad pro-
piamente dicha, sino de un Sin-
drome de la Vi{a Aérea Pulmonar,
multifactorial, que tiene como
sintomas caracteristicos: Tos,
Disnea, Sibilancias, Opresion to-
racica. Sintomas producto de di-
ferentes patrones inflamatorios,
que producen : Edema de la via
aérea, bronco constriccion, au-
mento de las secreciones, hipe-
rreactividad bronquial, en el que
confluyen Factores Genéticos
,Células , mediadores quimicos,
etc. , que produce una obstruc-
cién variable al flujo aéreo, rever-
sible parcial o totalmente en for-
ma espontanea o por medicacion.

DIAGNOSTICO.

El abordaje diagnostico secuen-
cial, siempre debe estar en ma-
nos de un especialista (Neumd-
logo y/o Alergoneumonologo),
permite alcanzar un diagndstico
de certeza en la mayoria de los
casos, teniendo en cuenta que
existen otras patolog{as con sin-
tomatologia similar, que lleva a
los diagnosticos deferenciales.
Para ello debemos actuar lo mas
precozmente posible (Asma In-
fantil) que permite alcanzar el
mejor control de esta patologia,
basada en una triple estrategia:

DIA MUNDIAL DEL ASMA

1) Informacién y Educacién. 2)
Medidas Terapéuticas Farma-
cologicas. 3) Seguimiento del
paciente. El Asma puede ser de
tipo Intermitente o Persistente
y dentro de su gravedad: LEVE
-MODERADA o SEVERA, hecho
que toma trascendental impor-
tancia en el contexto dela actual
pandemia por SARS COVID-19,
ya que los grupos moderados
y/o severos, aumentan el riesgo
de complicaciones por el virus,
deben tener un adecuado aisla-
mientoy control de sus sintomas,
ademas de su correcta y urgente
inmunizacion. Los fundamentos
diagnosticos , siempre en manos
de un especialista, tienen como
base el Estudio Funcional Res-
piratorio o sea la Espirometria
Computarizada Basal( Pre ) y
Post broncodilatador de accion
rapida con curva flujo volumen,
la misma de contar con la colabo-
racion del paciente, por lo cual es
dificultosa en menores de 6 afios

FACTORES
INFLUYENTES:

1) Antecedentes personales y/o
familiares de Atopia (Alergia)
sexo (mas frecuente en mujeres
en proporcion 2 x 1) Causales:
Todo aquello que pueda sensi-
bilizar la via aérea: Alérgenos
domeésticos, Ambientales,
Ocupacionales, medicamentos
como la Aspirina u otros antiin-
flamatorios, antibioticos, etc.
Estrés emocional, Endocrinos
(menstruacién, embarazo)

2) Coadyuvantes: tabaquismo
activo o pasivo, infecciones
respiratorias, contaminantes
ambientales, factores alimenti-
cios. Etc.

3) Desencadenantes: que provo-
can reagudizaciones del cuadro

clinico: exposicion a alérgenos,
virus respiratorios, ejercicio, Frio
ambiental, farmacos, etc.

TRATAMIENTO:

La estrategia debe estar basada
en un Plan Educativo (informa-
cion de la enfermedad, orienta-
cion, plan de tratamiento farma-
colégico, adiestramiento en el
uso de dispositivos inhalatorios
(aerosoles, aerocamaras, espa-
ciadores, turbohaler, diskus, ellip-
ta, aerosoles inspiroactivados), y
de corresponder Inmunoterapia
(Tto de Alergia), Anticuerpos mo-
noclonales, Antileucotrienos, etc.

DIAGNOSTICO
DIFERENCIAL:

1) Enf. Cardiacas

2) Cuerpos extrafios en la via
aérea

3) Fibrosis Quistica

4) Reflujo Gastroesofagico

5) Bronquiectasias

6) Trombo embolismo pulmonar

CONCLUSION.

El Asma por su elevada prevalen-
cia y cronicidad es un problema
de salud mundial, cuyo abordaje
terapéutico es en ocasiones di-
ficil (falta de colaboracion del
paciente, automedicacion, altos
costos de medicacion, falta de
informacion, etc.) La terapéutica
esta en continuo avance y con
nuevas recomendaciones, lo que
puede augurar una mejor evolu-
cion de la enfermedad y calidad
de vida del paciente asmatico.

Dr Miguel C. Socci
Especialistaen Alergia e Inmuno-
patologia-Neumonologia
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VENTANA DEL JUBILADO

FL BOLETINDEL CIRCULO MEDICO TIENE ESTE ESPACIO PARA QUE LOS MEDICOS JUBILADOS/AS Y
PENSIONADOS/AS PUEDAN EXPRESARSE A TRAVES DEL MISMO, CONTANDONOS SUS EXPERIENCIAS,
INQUIETUDES, RELATOS O COMENTARIOS YA SEAN DE TIPO CULTURAL O GENERAL QUE CONSIDEREN
DE INTERES PARA SER PUBLICADO. ESTA ACTIVIDAD NOS PERMITIRA A LOS MEDICOS ACTIVOS
DISFRUTAR DE LOS RELATOS DE NUESTROS MAYORES. EN CASO DE INTERES, COMUNIQUESE CON

LA SRA NATALIA. biblioteca@cirmedmatanza.com.ar O AL 4469-6600 INT. 131

Nuestro Centro de Médicos Jubilados de Matanza (CEMEJUMA), pese a los ingratos
momentos que acontecen, continua trabajando para mantener viva nuestra institucion.

No queremos perder los buenos momentos que hemos tenido en nuestra casa, la que
compartimos con nuestros socios, y con aquellos que se unieron a nosotros a traves

de cursos, conferencias, cine debate, reuniones sociales, etc, colegas de otros Centros y amigos
que comprobaron el clima de amistad y empatia que se brinda en nuestra casa.

Paraello, sequimos trabajando de manera on line los miembros de la Comisidn Directiva
semanalmente para tratar temas diversos, sobre todo el mantenimiento del edificio de nuestra
sede y mensualmente lo hacemos con nuestros socios, para informar las novedades que surgen
yrecibir las sugerencias para el futuro. ..

Ademds, asistimos a las reuniones que cita AMEJU CENTRAL de La Plata. En esta dltima
comunicd que durante el mes de Julio se realizard la Asamblea Anual, donde también
estardan presentes nuestros representantes.

Por nuestra parte, nuestro Centro llamard a elecciones para renovacion de autoridades de la
Comision Directiva, por dos afios, como lo determina nuestro Estatuto.

Lameta es sequir presentes hasta que el mal momento pase y volvamos a reunir a esta gran
familia (a las que se sumaron nuevos socios que accedieron a su Jubilacion)

QUEREMOS MANTENER VIVA CEMEJUMA !

Comision Directiva de CE.ME.JU.MA.
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ACTIVIDADES

SUSPENDIDAS, HASTA NUEVO AVISO
POR LA PANDEMIA DE CORONAVIRUS

ATENCION! ARTE EN
CE.ME.JU.MA:

A partir de septiembre de 2020 la
Dra. Clara Brunsteins se hizo cargo
del curso de pintura transitoriamente
via whatsapp con los inscriptos

del curso anterior. A la brevedad se
informara nueva solicitud de ingreso.

CE.ME.JU.MA. informa que
continta desarrollandose via
Zoom el “Curso de Italiano”

a cargo de la Profesora
Silvana Lapenta.

Informes sobre actividades de CE.ME.JU.MA : 4654-4237 6 Fortunata Matina matina07@gmail.com /
Dr. Luis Saimon I556saimon@gmail.com / Dr. Raul Baracchini raulbaracchini@gmail.com

ASESORA PREVISIONAL

El Circulo Médico de Matanza cuenta con el servicio de Jubilaciones. Nuestra asesora es la Sra. Matina Fortunata

”

asesoramiento para los jubilados de la entidad y los que tiene su oficina en la nueva “casa del médico jubilado
profesionales activos. Se trata informar acerca de pases en la calle: Tacuari 345, de lunes a vienesde 11a 15 hs. ,
de una Caja a otra, unificacion, etc. y de aclarar las puede contactarse con ella via e-mail:

condiciones actuales en que se encuentran las Cajas de matina07 @gmail.com 6 tel 4654-4237 6 15-4078-2414.
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IIMPORTANTE!

LLAMADO A
ASAMBLEA DE
CE.ME.JU.MA.

La Comision Directiva de CEMEJUMA convoca a sus Socios Jubilados y Pensio-
nados ala ASAMBLEA ANUAL ORDINARIA que se llevara a cabo en forma Vir-
tual, por Plataforma ZOOM, el proximo viernes 16 de julio a las 10hs., en Primer
Llamadoy a las 10.30hs, en Segundo llamado, con los Socios alli presentes, y
con el siguiente Orden del dia:

1 Filial

- L Matanza
Fw

1) El Presidente del CEMEJU invita a los Socios a designar un Presidente y un
Secretario para llevar a cabo la Asamblea.

2) Lectura del Acta de Convocatoria.

3) Lecturay consideracion de laMemoria.

4) Lecturay consideracion del Balance.

5) Eleccion de las Nuevas Autoridades para el periodo 2021-2023.

6) Proclamacion de las Nuevas Autoridades.

7) Nombramiento de Dos Asambleistas para firmar el Acta de la Asamblea.

Siexistiese unasola Lista, el Presidente la lee y se vota a mano alzada.
Siexistiese mas de una Lista, el Presidente las lee y se realiza votacion nominal.



SAMI

OSMECON

LA MATANZA

NUEVO AUMENTO
EN EL VALOR DE
LAS CONSULTAS

DE SAMI-OSMECON

Continuando con larecomposicion en los valores de
los Honorarios Medicos iniciado en febrero 2020, la
Comision Directiva del Circulo Medico de Matanza

ha decidido que a partir del 01/05/2021 el valor de
las consultas medicas, independientemente del plan
del afiliado, tendran un aumento del 1096 tanto para
MEDICOS SOCIOS como para los MEDICOS NO
SOCIOS.

Tambien se otorga un aumento del 10% a los
honorarios que se les abona por liquidacion a todas

las LICENCIATURAS.

COMISION DIRECTIVA
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ACOS INFORMA

ESTIMADO COLEGA

A efectos de facilitar, al menos en parte, la continuidad
de la atencion de nuestros pacientes afiliados al IOMA,
las Entidades nucleadas en la FEMECON, han habilitado
los siguientes procedimientos:

CONSULTA VIRTUAL:

Se podrarealizar a traves de cualquiera de los medios
disponibles (whatsapp, Skype. Zoom,etc.).

Debera validarse por la misma via que se utiliza para

las consultas presenciales, CON EL CODIGO 4211 00. El
pago de Arancel Diferenciado, en caso de corresponder,
debera convenirlo con el paciente.

Se autorizan hasta dos consultas por mes y por paciente,

pudiendo realizar todas las necesarias remitiendo
historia clinica en forma electronica, a su entidad
primaria.

Similar procedimiento al que habitualmente los
profesionales deben recurrir si necesitan facturar mas
de dos consultas presenciales en un mismo mes (en
este caso adjuntan fotocopia de Historia Clinica de ese

ESTIMADO COLEGA

Por la presente le comunicamos que la Obra Social del
Poder Judicial NO reconoce las consultas virtuales.

A.C.OS.
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paciente con la facturacion mensual correspondiente);
como condicion indispensable para su liquidacion, sila
auditoria asilo determina.

La facturacidn se realizard automaticamente (por la
misma via que valida la consulta), debiendo conservar la
planilla que se adjunta, hasta tanto le searequerida.
Esta modalidad incluye también IOMA/FEMEBA, QUE
SE VALIDARA EN LA MISMA PAGINA DE FEMECON.

PRACTICAS AMBULATORIAS

La Totalidad de las practicas ambulatorias se validaran
por via electronica, no requiriendose en ningun caso la
concurrencia del paciente u otros, para ninguno de los

tramites que realizaba en nuestros centros de atencion.
Esta modalidad incluye también IOMA/FEMEBA.

PRESCRIPCION DE PRACTICAS DE DIAGNOSTICO
COMPLEMENTARIO

Podran hacerse por foto enviada al prestador (Ejemplo:
Diagnostico x Imagenes) o al paciente.



IOMA
NUEVQ SITIO PARA VALIDACION

DE PRESTACIONES

Informamaos que las prestaciones a los afiliados de [OMA se
debenrealizar a traves de: autorizaciones.femecon.com
Asimismo continuan las mismas claves de acceso: usuario y
contrasefia que contaba con el sistema anterior

RECETAS ESFECIALES
LENTES DE CONTACTO
OPTICA COMPUTARIZADA

| [-_} F' T I (L..-‘ 4‘1 Moveno 42 Ramos Mepa
M ( } R ]_—’: N {' ) ;“:\'ﬁ.‘iﬁjﬂﬂl‘fﬂtflm“lhfﬁ“l‘m

Descuentos para afiliados
de SAMI / OSMECON:

*ARMAZONES Y CRISTALES RECETAYS 25%
* LENTES DE CONTACTO BLANDOS Y
FGP CONVENCIONALES 25%

* SOLUCIONES PARA EL MANTENIMIENTO DE
LENTES DE CONTACTO 10%

* ANTEOJOS PARA EL SOL 10%

JPUPILENT

Sinonimo en lentes de contacto

Av. Rivadavia 14130 @
4920 (W

pupilentramosmepa@hotmall.com.ar &

Teléfono: 4656-
pupilent ramos mejia f

« ARMAZOMES Y CRISTALES RECETADDS 75%

» LEWTES DE CONTACTO BLANDOS Y FGP CONVENCIOMALES 25%
= ANTEODJOS PARA EL SOL 0%

« LENTES DE CONTACTO DESCARTABLES O DE REEMPLAZO
FRECUENTE PROGRAMADD 10%.

« SOLUCIONES PARA LIMPIEZA Y MANTENIMIENTO DE LENTES
DE CONTACTOD 10%

= AUDIOLOGIA 0%

Descuantos para afillados de SAMI S OSMECON. Estos descuentos aplican
Con pago de contado, efecing o con farjets de débino o crédito an 1 paga




]0BRAS SOCIALES

IOMA IIMPORTANTE!

INFORMAMOS A UD. QUE EN VIRTUD DE LA PROXIMA ENTRADA EN
VIGENCIA DE LA RECETA ELECTRONICA PARA LAS PRESCRIPCIONES
DE AFILIADOS AL IOMA, DEBERA REGISTRARSE OBLIGATORIAMENTE
EN LA PLATAFORMA DISPUESTA A TAL FIN POR EL IOMA.

INSTRUCCIONES:

* Ingresar en la pagina www.ioma.gba.gob.ar

» Elegir la opcion "ACCESO PRESTADORES” (se encuentra en la parte
inferior de la pagina)

* Ingresar a “REGISTRO DE PRESCRIPTORES DE MEDICAMENTOS" don-
de solicitan datos del profesional como Apellido, Nombre, CUIT, mail,
teléfono, Matricula, una vez completado clickear en Ingresar Tramite.

* En "ACCESO PRESTADORES" se puede descargar ademas el “INS
TRUCTIVO DE LA RECETA ELECTRONICA" y hacer la “VERIFICACION DE
ESTADO DE PRESTADORES”

ANTE CUALQUIER DUDA O DIFICULTAD, NO DUDE EN COMUNICARSE
CON NUESTRO CIRCULO MEDICO.

A.C.0.S. - Area de Convenio con Obras Sociales
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NUEVOS VALORES
CONSULTA IOMA

A PARTIR DEL 1° DE FEBRERO DE 2021 LOS VALORES DE LAS CONSULTAS SON:
CAT"A" £381.98 + 5112 CO-SEGURO A CARGO DE IOMA

CAT“B" £ 391.58 + 5190 CO-SEGURO A CARGO DEL AFILIADO

CAT"B" £ 404.36 + 5 290 CO-SEGURO A CARGO DEL AFILIADO

NUEVOS VALORES
CONSULTA OSDE

CON VIGENCIA 1° DE MARZO DE 2021 EL VALOR DE LA CONSULTA ES DE
$435.21Y DESDE EL 1° DE ABRIL ES DE 5 478,73

FACTURACION “OBRA SOCIAL
VETERANOS DE GUERRA"

Esta Obra Social sdlo recibira documentacian original en papel, no reconociendo
mas documentacion en fotocopia
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COPAGOSPLAN  SAM!
NARANJAYAZUL =%

Estimadas/os Profesionales:

Por medio de la presente notificamos a Ud. que a partir
del mes de marzo 2021, a los afiliados al Plan Naranja 'y
Azul, debera cobrarles en el acto el valor del coseguro que
corresponda, cuyos montos le consignamos en Planilla
adjunta. Estos valores se iran actualizando de acuerdo con
los incrementos que vaya fijando la Superintendencia de
Servicios de Salud.

ELSAMI OSMECON, por su parte le continuara abonando
los honorarios profesionales ya convenidos, descontando
elmonto del coseguro de su facturacion. No incluye a

los afiliados del PLAN NARANJA SUPERADOR (cuya
identificacion figura en la credencial).

Saludamos atentamente,

CONSEJO DE ADMINISTRACION
SAMI-OSMECON



VALORES COPAGOS

Se publica la tablaac-
tualizada con los valores
de copagos maximos
que pueden percibir los
Agentes del Seguro de
Saludylas

Entidades de Medicina
Prepaga de conformidad
conlo establecidoen
laRESOL-2021-4-APN-
CNEPYSMVYM#MT.

ACTUALIZACION DE COSEGUROS Valor Maximo de Copagos

Practicas de Laboratorio
Practicas de Laboratorio Basicas

Practicas diagndsticas y terapéuticas de alta complejidad TAC, RMN, RIE,
laboratorio biomolecular, genético Medicina Nuclear, Endoscopia 784

Por sesion 157
Por sesion excedente 282
Practicas de Enfermeria Exento

Por sesion 157

Atencién Domiciliaria Consultas

Duurna(Codigoverde) T84
Nocturna (Codigoverde) 1097
Emergencias (COdigoROjO) ) Exento
Mayores 65 aiios 314

Odontologla
Consultas 314
Consultas paramenores de 15 afiosy mayoresde 65afios 57
Practicas Odontoldgicas 314
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AVANZAEL ACUERDO
N RE SINERGIUM
Y L GOBIERNO
PARA FABRICARLA
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a necesidad cada vez

mas vital de perforar

el contexto de esca-

sez de las vacunas

contra el COVID-19 y

la llegada a cuenta-
gotas de las aproximadamente
56 millones de dosis compradas
a través de distintos contratos
que firmé el Gobierno Nacional,
dieron impulso a una flamante
estrategia sanitaria para salir
del atolladero que provoca el
problema del acceso: que el me-
jor epicentro para la produccién
masiva de vacunas sea la Argen-
tina.

Mientras el caso argentino si-
gue inmerso en los avatares que
provoca la segunda ola, con una
estacionalidad marcada por las
bajas temperaturas, un contexto
de alta transmisibilidad del vi-
rus SARS-COV-2, mas letalidad
y aparicion de nuevas variantes;
como teldn de fondo, emerge la
amenaza del resquebrajamiento
del sistema de salud con riesgo
permanente de colapso. En este
marco, la necesidad de mas va-
cunas es imperiosa, ni siquiera
para lograr la pretendida inmuni-
dad de rebafio porque para vacu-
nar al70% u80% de la poblacion
argentina, se necesitarfan entre
30 a 40 millones de vacunas dis-

Circulo Médico de Matanza

INFORMACION

L CONTEXTO DE ESCASEZ
DE LAS VACUNAS DIERON
IMPULS0 A UNA NUEVA
ESTRATEGIA SANITARIA: QUE
L MEJOR ERPICENTRO PARA
LA PRODUCCION MASIVA DE
VACUNAS SEA LA ARGENTINA.

ponibles.

Argentina con el impulso de las
autoridades sanitarias inicio
una avanzada para promover
una formula que se apalanca en
pura ciencia made in Argentina,
y en la transferencia tecnologica
y la capacitacion de las mentes
brillantes y tecnologia aplicada
hacia los nuevos hallazgos con-
tra el COVID-19. Hasta aqui Ar-
gentina ha pasado con creces el
convite.

Son tres los proyectos bajo esta
modalidad: dos ya en marcha,
AstraZeneca-mAbxcience (Gru-
po Insud) para producir lavacuna
Oxford-AstraZeneca y donde
el principio activo de las inocu-
laciones sale desde aca hacia

México; y luego alll se realiza el
rellenado y envasado. El segun-
do es el Instituto Gamaleya-Fe-
deracién Rusa con Laboratorios
Richmond, cuya transferencia
tecnoldgica en una primera eta-
pa vendra desde Rusia; y en la
segunda y ultima, se producira
la totalidad de la Sputnik V en
Argentina. Y el tercer proyecto,
la potencial alianza entre Si-
nergium vy el laboratorio chino
Sinopharm para hacer la vacuna
china descubierta en Beijing
aqui, en la zona Norte de la Pro-
vincia de Buenos Aires.

Fuentes allegadas a Sinergium
dijeron: “estamos en la ante-
sala de lo que serfa un posible
acuerdo. Tuvimos dos reuniones
protocolares, y faltan ahondar

las cuestiones técnicas: ;Cémo
se harfa la transferencia tecno-
légica? Frente a la produccion
de vacunas, ;se hara la formula-
cion y el envasado, o el proceso
completo con produccién local?
Falta determinar cuanta canti-
dad se producird y los plazos de
entrega que se manejan’”.

En la actualidad, Sinergium es
un laboratorio que no vende pro-
ductos al publico. El laboratorio
lleva adelante la produccion de
vacunas antigripales que luego
distribuye el Ministerio de Salud
de la Nacién. También produce
con marca blanca para los labo-
ratorios Pfizer y MSD, las vacu-
nas de neumococo y HPV.

Las dos reuniones fueron de ma-
nera virtual entre la ministra de
Salud Carla Vizzotti, la asesora
del presidente en materia sani-
taria, Cecilia Nicolini y el emba-
jador chino en Argentina, Zou
Xiaoli; su par argentino en China,
Sabino Vaca Narvaja; directivos
de Sinopharm tanto de China
como Argentina, y representan-
tes de Sinergium Biotech.
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M..: races vl Ill-ip:lu“'
e TR L
VACCINE i

TR



6| CAPACITACION

CU

=50U: _
ACTUALIZAC]JON
EN PATOLOGIA

Boletin / Junio 2021

ORTOPEDICAIV (/0.

Fundamentacion:

ElServicio de Ortopediay Traumatologia
presenta la iniciativa de realizar charlas de
actualizacion en las diferentes patologias
relacionadas con la especialidad y generar
discusion entre especialistas sobre los
temas de patologia a desarrollar. Teniendo
en cuenta sus objetivos es difundir los con-
ceptos mas modernos de la especialidad,
dentro del area programatica de la amplia
zona oeste del Gran buenos Aires, dentro del
propio ambito del hospital (carreras afines
ala ortopedia) y dentro del propio Servicio
de Ortopedia contribuyendo a la formacién
de Jovenes Médicos de Planta, Residentesy
Becarios de la especialidad. Estos concep-
tos luego podran ser incorporados a la prac-
tica profesional por todos los mencionados
profesionales asistentes a las mismas.

Contribucién esperada:
Conociendo que la medicina se encuentra

en constante cambio e innovacion lo que se
intenta proyectar son los mas novedosos y
actuales instrumentos con los que se cuenta
para el tratamiento de patolog{a ortopédi-
carealizando talleres teoricos-practicos
relacionados con dicha patologia.

Esto genera una importante contribucion
con un alto nivel de desempefio en el equipo

de trabajo, pues desarrolla habilidades,
conocimientos, destrezasy actitudes frente
ala practica profesional diaria.

Perfil del participante:

Las charlas estan destinadas para los profe-
sionales médicos traumatdlogos, neuroci-
rujanos, infectologos, médicos de image-
nes, kinesidlogos, fisiatras, enfermeras e
instrumentadoras/es que se encuentran en
relacion directa con cirugia Ortopédica.

o _0 o °
Requisitos de ingreso:
Inscripcidn via online por mail, no arancelada.

Objetivos:

Se espera que los profesionales asistentes
desarrollan nuevas estrategias y cono-
cimientos, habilidades y destrezas para
aplicarlos en su futura practica profesional
tanto para el bien del paciente, como para
mejorar la atencién dentro del Hospital

y especificamente dentro del servicio de
Ortopedia. Se obtendran estos logros, a
través del desarrollo de las actividades, las
cuales seran medibles con una evaluacion
final al terminar el periodo de desarrollo de
estaactividad

CONTENIDOS / PROGRAMA:

21de Mayo . Fracturas toracolumbares. Dr
Gonzalez Fernando

28de Mayo Dr Sierra Christian Fracturas
platillo tibial

04 de Junio Osteocondritis astragalo. Dr
Cupito

11de junio Dr Praglia Perthes

18 de junio. Dr Cicarello,lesiones del apara-
to extensor derodillaenel RTR

25 de Junio Dr irusta Marcelo Inestabilidad
de hombro.

02 de Julio Dr Gonzalez Fernando Fractu-
reas de columna x osteoporosis

16 de Julio Dr Praglia Displasia del desarro-
[lo de cadera, antes del afio edad

23 de julio. Dr Irusta Marcelo. Mufieca SLAC
30 de Julio Dr Principato Sindromes com-
partimentales

6 de agosto Dr Amato planificacion del trat
pie diabetico

13 de agosto Dr Fernandez Pedro, Fracturas
de cadera

20 de agosto. Dr rusta Marcelo. Tendones
flexores zona 2

27 de agosto Dr Praglia epifisiolisis de
cadera

03 de setiembre Dr Martinez Carlos Fractu-
ras de escafoides
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10 de setiembre Dr Cicarello abordajes de
rodilla

17 de setiembre Dr Gonzalez Fernando
escoliosis

24 de setiembre Dr Praglia deficiencias
congenitas del femur proximal

01de Octubre Dr Breppe Pablo colgajos

08 de octubre Dr Principato Martin eleccion
de protesis de cadera

15 de octubre Dr Gonzalez Fernando fractu-
ras patoldgicas de columna

22 de octubre Dra Rosito Brenda fracturas
de Lisfranc

29 de octubre Dr Fernandez Alexis lesiones
radiocarpianas

05 de noviembre, Dr Fernandez Pedro,
Fracturas acetabulares

12 de noviembre Dr Gonzalez Fernando
manejo de la lumbalgia

19 de noviembre Dr Principato Ricardo
Tratamiento del osteosarcoma

26 de noviembre EXAMEN FINAL.

Estrategias Metodolégicas y
recursos didacticos:

Se dictara como modalidad en la cual se ex-
pondré un tema de conflicto a ser expuesto
por dos profesionales especialistas en el
area, con la posterior discusidn y debate
grupal sobre el tema en cuestion. A su vez
presentacion de casos problema referidos
al tema expuesto previamente, generando
debate y discusion sobre el mismo

Descripcion de la modalidad:

Es de caracter virtual. Contamos con sis-
temas multimedia y plataformas para esta
modalidad con el desarrollo de los distintos
temas, desde el 3 piso D, sector traumatolo-
gia, que ha sido reacondicionada adecuada-
mente para este fin. Ademas, se informara
previamente sobre la preparacion de casos
problema que seran discutidos.

Bibliografia.

CAMPBELL OPERATIVE ORTHOPAEDICS.
Terry Canale et al. MOSBY. 2013
FRACTURAS DEL ADULTO. Rockwood.
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5°Ed. Marban 2016

TACHDJIAN PEDIATRICS ORTHOPAEDICS.
5° Ed. 2013. Elsevier.

RODILLA. Insall- Scott. 4° ed. 2014. Paname-
ricana.

ARTHROSCOPIC SURGERY AND RELATED
PROCEDURES. Harvard et al.
Panamericana. 2013

Evaluacion de los aprendizajes:
Se realizara una evaluacion mediante en-
cuesta al final virtual del curso para medir el
impacto alcanzado con las distintas charlas
de actualizacién y el grado de aprovecha-
miento que ha tenido la actividad enrelacién
al funcionamiento del Servicio de Ortopedia
y los servicios afines debiendo cumpliren la
misma con los objetivos propuestos.

Instrumentos para

la evaluacion:

Se entregara una encuesta evaluadora en
donde se podra colocar las opiniones acerca
del curso asi como las sugerencias del
mismo.

Requisitos de asistencia

y aprobacion:

Se necesita no menos del 80% de conectivi-
dad pararecibir el certificado de aprobacion
del curso

Cupo de inscripciones:
Cupo maximo de inscriptos, 30 profesionales.

Duracidn total en horas:
Consisten en dos charlas que van a durar 90
minutos cada una con 30 minutos posterio-
res de debate sobre casos problema en cada
una, con total de 4 horas cada dia. Total de
horas: 120 horas con evaluacidn final.

DETALLES SOBRE
LA DURACION:

Cantidad de horas de cursada 120 horas.

-Cantidad de horas por dia:4 horas
-Cantidad de horas por mes: 16 horas
-Fecha de Inicio: 21/05/21.

-Fecha de finalizacion: 26/11/21

Lugar:

1. Hospital Nacional Alejandro Posadas (El
Palomar)

2. Aula virtual. Zoom, Se indicara cada
semana el link paraingreso de la semana
siguiente

Origen de la demanda:

Elorigen se da por el constante avance
cientifico en el campo de la Ortopediay
Traumatologla tanto clinico como quirtrgico
teniendo en cuenta que estos cambios se
dan de manera constante y permanente
debiendo los profesionales mantenerse
actualizados en los distintos temas de la
especialidad.

Presupuesto:
Actividad NO ARANCELADA

Difusion:

Eltaller sera difundido por las diferentes
sociedades tanto como la ASOCIACION
ARGENTINA DE ORTOPEDIA'Y TRAUMATO-
LOGIA, COMUNICACIONES DE DOCENCIA
E INVESTIGACION DEL HOSPITAL NACIO-
NAL POSADAS Y EN EL CIRCULO MEDICO
DE LA MATANZA CON MATERIAL GRAFICO,
Y TAMBIEN DIFUSION EN LA PAGINA WEB
DEL HOSPITAL

DIRECTOR.

Dr PRINCIPATO RICARDO DANIEL.
DIRECTOR

Dr SIERRA CHRISTIAN
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PRONAP

(QUE ES EL PRONAP?

Es un curso a distancia, pionero en
América Latina, realizado ininterrum-
pidamente desde 1993.

Dirigido a los pediatras interesados
en actualizar sus conocimientosy
mejorar su practica profesional.
EIPRONAP 2021 continua el 10° ciclo
de tres afios: 2020 - 2022.

¢Cudles son los propésitos del
PRONAP?

* Colaborar con el mejoramiento de la
salud materno infantil en el marco de
la Convencidn por los Derechos del
Nifio.

* Estimular la atencion integral del
nifio, la nifia, el adolescente y su familia
con énfasis en la promocidn de la salud
y laprevencion de enfermedades.

* Promover el diagnostico precoz,
tratamiento oportuno y rehabilitacion.
Considerar las necesidades, caracte-
risticas y deseos del nifio y la familia
en latoma de decisiones.

» Facilitar la actualizacion cientifica al
mejor nivel, en cualquier lugar del pais.

* Contribuir amejorar la calidad de la
atencion.

* Articular la educacion continua

con los procesos de re-certificacion
profesional y/o de mantenimiento de
la certificacion.

EDUCACION A DISTANCIA
Estudio independiente

Los inscriptos reciben en su domicilio
3modulos con 4 temas cadaunoy

SE TOMARAN A LOS
PROFESIONALES
QUE SE INSCRIBAN A
TRAVES DE NUESTRA
ENTIDAD, CONEL
ARANCEL DE S0CIOS,
AUNQUE NO LO
SEAN.

acceso al curso via web.

Se puede optar por acceder sélo al
material via web a menor costo.
Lalecturay los ejercicios pueden ser
realizados en forma individual y/o
grupal con otros colegas.

En el campus virtual de SAP, existe una
seccion con material complementario
que los alumnos pueden consultar
libremente.

Encuentros virtuales (EV)
Discusidn de casos clinicos, en aulas
coordinadas por tutores calificados.
Son optativos y acreditan 50 horas (5
créditos) que se suman a la certifica-
cion final.

ENSENANZA MODULARIZADA
Los médulos incluyen:

* Actualizaciones especialmente
escritas por expertos y procesados
didacticamente.

* Algoritmos de conductas.

* Ejercicios de autoevaluacion.

» Materiales de organismos interna-
cionales.

» Casos clinicos de resolucién pautada.

* Informacion Util sobre centros nacio-
nales de referencia, grupos civiles de

Sociedad Argenuna oe

Pediatria

2021

apoyo, bibliografia de referencia, sitios
web de consulta, etc.

» Materiales de educacion para la
salud.

* Acceso alos modulos via web.

EXAMEN FINAL

Examen escrito de 100 {tems, casos
clinicos y preguntas conrespuesta de
seleccion multiple.

Elexamen se responde en nuestro
Campus Virtual.

CERTIFICACION

EIPRONAP es reconocido con 25
créditos en el Programa de Manteni-
miento de la Certificacion de la SAP.
El certificado se descarga através de
la pagina web de SAP.

Certificado anual por Curso de
Actualizacién por:

* 250 horas con Examen Final aproba-
doy Trabajo en Terrenoy Encuesta de
Opinidn enviados.

* 300 horas con Examen Final aproba-
do, Trabajo en Terreno y Encuesta de
Opinidn enviados y participacion enun
encuentro virtual.

* Certificacién acumulada 2020 -
2022. Para acceder debe haber reali-
zado al menos un Encuentro Virtual.

CRONOGRAMA

El curso se inicia con la distribucién
delMéduloN°1, prevista para el mes
de Julio de 2021. Con elMo6dulo N° 3, se
envia el Examen Final, la Encuestade
Opiniény Trabajo en Terreno (obligato-
rios para certificar).
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TEMARIO

* Artritis aguda.

* COVID-19: Sindrome inflamatorio
multisitémico.

*Dengue.

* Educacion Sexual Integral para
pediatras.

* Estridores en RNy lactantes.

* Hipotiroidismo.

* Infecciones recurrentes.
*Infecciones virales del SNC.

* Juegos y juguetes.

* Preguntas a expertos.

* Pubertad.

* Telemedicina.

* Trastornos del suefio, causas respi-
ratorias.

* Urgencias: toxicoldgicas.

INSCRIPCION

Abierta lainscripcion. Informes: nsca-
vino@cirmedmatanza.com.ar
Aranceles desde 01/05/2021al
04/06/2021 papel +web: $10.500 /
*web: $8.900.--

*Inscripcion Web abierta del
05/06/2021al 30/11/2021 con arance-
les actualizados.

OPCIONES DE PAGO

1Pago

Efectivo. Tarjetas de débito y crédito.
BaPro Pagos/Pago Facil. Banelco
Pago mis cuentas/ Link pagos. Pago
directo por débito en cuenta (enviar la
ficha de inscripcion).

Hasta 3 cuotas sin interés

Tarjetas de crédito. Banelco Pago mis
cuentas/Link pagos. Pago directo por
débito en cuenta (enviar la ficha de
inscripcion).
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ESPECIALISTAS REALIZARON UN ESTUDIO SOBRE LOS SINTOMAS QUE SUFREN
PROFESIONALES DE LA SALUD TRAS 8 MESES DE HABER SUPERADO EL CORONAVIRUS A
PESAR DE SER JOVENES SANOS Y ACTIVOS.

| personal de la salud es
uno de los pilares funda-
mentales en la lucha con-
tra el COVID-19. En ese
sentido, la Revista de la
Asociacion Médica Esta-
dounidense (JAMA, por sus siglas en
inglés) publico un estudio sobre los
sintomas y el deterioro que sufrieron
estos profesionales 8 meses des-
pués de haber tenido coronavirus.

La Dra. Romina Mauas, del Equipo
de Infectologia de vittal, la empre-
sa de urgencias médicas, indicé que
aproximadamente el 80% de los
pacientes hospitalizados con CO-

VID-19 informan

sintomas persistentes varios meses
después del inicio de la infeccion.
Sin embargo, el conocimiento de los
resultados a largo plazo entre los pa-
cientes con COVID-19 leve son esca-
sos Y los datos de prevalencia se ven
obstaculizados por el sesgo de selec-
ciony un control subdptimo.

“Para elaborar este estudio, se ins-
cribio a profesionales de la salud y se
realizo un seguimiento de 8 meses,
en el que informaron sintomas, du-
racion y gravedad de los mismos, asi
como el grado de deterioro funcional

generado por estos si duraban mas
de 2 meses, mediante una escala de
discapacidad’, sefialo la especialista.

Ademas, se tomaron muestras de san-
gre para anticuerpos cada 4 meses y
se compararon los s{intomas de 323
trabajadores de la salud que habian
dado positivo con 1072 negativos.

La Dra. Mauas afirmo que el 26% in-
formaron al menos 1 sintoma de mo-
derado a severo que durd al menos
2 meses: “De estos, casi el 10% dijo
que esos sintomas afectaban su cali-
dad de vida de una forma moderada
amarcada”

El 15% de los positivos informd al
menos 1 sintoma de moderado a gra-
ve a los 8 meses del inicio de sinto-
mas. Los 4 sintomas mas frecuentes,
enorden de gravedad, fueron pérdida
de olfato, pérdida de gusto, asteniay
disnea.

Como conclusion de los resultados
arrojados, la especialista sefialé que
lo mas importante de esta publica-
cion es que medicos jovenes, sanos,
activos, que cursaron COVID-19,
siguen con sintomas a 8 meses de
haber padecido la enfermedad, que
afectan su calidad de vida, a nivel la-
boral, social y familiar.

WWW.CONSENSOSALUD.COM.AR
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EDITORIAL

PORDR. CARLOS A. FIOCCHI

Alguna vez, en algin momento de mi vida llego a mi conocimiento,
una supuesta premonicion: Cuando acabe el mundo y la
Humanidad se extinga, el hombre deberd presentarse ante el
Creador para rendir cuentas de su Historia en la Tierra.
Entonces, expondrd en sumano izquierda todas las calamidades
que se atribuye: guerras, traiciones, muertes. Y en la derecha,
como presunta compensacion, al inefable manchego, El Quijote.
Yo sugeriria presentar en la diestra, su descubrimiento del Arte,
como mdximo exponente de la Belleza, de la Divina Proporcion (1)
Digo descubrimiento porque hace 40.000 afios el Humano, pinto
en las cuevas de Altamira ciervos, bufalos, con una plasticidad
que evidencia la posesion del gen de la Belleza.

Es asi como, almorzando con mis hijos en GUIDO "s BAR de
Palermo, Buenos Aires, advertimos un pdster, escrito por alguien
poseedor de dicho gen. en cuyo meollo se referia a que, el
Hombre, la Humanidad ha transportado la cocinay el amor a la
mente, como exponentes de Arte.

Lean Ustedes y juzguen si me equivoco, el texto original. ..

“El placer que el hombre encuentra en la comida,

Lo encuentra en el amor y responde

al mismo impulso de conservacion,

como individuo y como raza

el hombre ha hecho de la comida y del amor

una cosa elemental...Un arte”

(1) Leonardo Da Vinci

Dr. Carlos A. Fiocchi, Coordinador del Taller Literario del Circulo
Médico de La Matanza.
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GUERNICA

POR IRMA LEONE

Otofio.

Chispa de un instante.

Indtil taladro ahueca la cabeza.

No puede arrancar de all

lo que en el corazon estd enquistado.
Caballo de Troya escondid el engaiio.
Eninvierno se fue cabalgando en el viento.
No soportd que lo quisieran

mds de lo que él sabia quererse.
Quijotescos molinos

que se reflejan en espejos rotos
sucumben aplanados

por la plancha de la realidad.

Noche oscurasin luna.

Fantasmagdricos nubarrones ocultan estrellas
que asustadas titilan en desorden.
Vampiros dejan sin fuerzas para sequir.
Ovillo de ideas funestas.

Perros adllan anunciando muerte.

Gemido del viento.
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CORTES, AFE’TADAS YALGO MA'Sooo POR DRA. NELLY PIEGARI

Mipapd Victor Piégari, era rubio casi colorado y adolescente, cuando llegd a Ramos Mejia en 1910 desde la peninsula itdlica. Se incorpord de
inmediato a la peluqueria de su tio Matucho, quien la habia fundado a fines del siglo XIX donde hoy funciona el Banco Provincia de Bs. As.
Conel paso del tiempo quedo al frente del negocio rodeado de sus hermanos, que también vinieron de Italia. Mds tarde, en 1927, Piégari mudd
la peluqueria a su propio local en Bolivar 78. Alli funciond durante 40 afios.

Enelinterior del saldn se lucian las paredes y la gran consola de madera oscura con altos espejos. Frente a ellg, las sillas para los clientes

y en el medio una mesita con tapa de mdrmol con los dltimos nimeros de las revistas Caras y Caretas, El Grdfico, La Chacra, ElHogar para
entretenimiento de los parroquianos. Mds atrds habia un artefacto de bronce para el agua caliente de las afeitadoras y los pafios para
fomentos.

Todos recuerdan las tertulias que mi padre generaba. Tan solo bastaba sentarse en el sillén y preguntarle “;Qué dice Don Victor?” para que se
iniciara la conversacion. También rememoran que tanto mi padre como sus empleados eran expertos en extraer muelas. Reafirmando la fama
mundial de barbero sacamuelas.

Victor no trabajaba solo, sus empleados eran Muncio, otro peluquero, tal vez Paco, y sus hermanos Genaro y Gregorio. Cuando mi papd fallecio,
Genaro continud con la pelugueria otros 20 afios mds, aunque con menos brillo de lo que habia sido.

Los hermanos Piégari convirtieron a la Pelugqueria y Barberia en una de las mds importantes de Ramos Mejia y alrededores. Por entonces
Ramos no tenia la Avenida de Mayo y tampoco se comunicaba con el Oeste. La clase media era importante. Comerciantes, industriales,
profesionales, empleados jerarquizados poseian una rica vida social y constituyeron instituciones que se prolongaron en el tiempo como
Bomberos, Rotary, Leones, Casa de Auxilio, Socorros mutuos, Club Atlético Estudiantil Portefio, Lawn Tennis y otros. Muchos de sus
integrantes eran asiduos visitantes de la Barberia de Piégari.
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RETO

PORDR. CARLOS A. FIOCCHI

Este es un cuento de antes, de cuando las horas eran mds largas y los secretos tenian
patas cortas (1)

No voy a contar la historia de cuando Fierro ingresé al Seminario ni cuando el finado
Paredes contaba mentiras (2). Tampoco hablaré del 20 ni del 30 porque era un gurt.
Comenzaremos cuando los afios cuarenta eran, cuando auin quedaban resabios de
malevaje, cuando el gaucho, mezcla de indio y cristiano, todavia no embretado en el
trabajo, tenia como unico bagaje su caballo, poncho, china y facon.

Con esa humilde pertenencia, deambulaba por las afueras de los pueblos, visitando
pulperias en busca de entretenimiento. Por esos afios viviamos en San Manuel de los
pagos de Tandil, que también tenia una pulperia: La Montenegro.

De dia era un desierto, salvo por algtin desubicado que fuera a comprar vino, ya que
se vendia al menudeo, en botellas o botellones con corcho.

“;A La Montenegro?” Dijo mi madre.” Ni se te ocurra. El vino lo comprds como ya sabés
en el almacén de Samarrefio”

De noche la pulperia cobraba vida. El palenque empezaba a poblarse y los caballos a
piafar. Negro sunombre, negra su mercaderia, negra también llegaria a ser su fama.
Nada tenia que hacer yo, a esas horas, por esas calles oscuras, sombrias; pero la
intriga, la sospecha de tratarse de un lugar turbio, prohibido, hizo que alguna vez
pasara por su vereda. All{ estaba el olor a vino tinto que yo conociera en el aliento de
mi abuelo. También alcancé a ver la traza de los parroquianos: sus chuzas asomadas
bajo el sombrero, la mugre de afios acumulada en sus ropas, le daban un color pardo
indefinido; sus botas media cafia sin lustrar con algtin desgarro, le conferian el
aspecto del mismo diablo hecho gaucho.

No habia hablado del tema con nadie, me refiero a mis amigos, que representaban
toda la escala social. Mi padre (3) me habia ensefiado a tratar a todo el mundo por
igualy (3) "A donde fueres haz lo que vieres”

Nos reuniamos, por aquella época, en el callején: "cuna de besos y amores’(5) y
también en el Club Flamenco de nuestra creacién o en la esquina nomds.

Claro que también recorriamos la loma, compitiendo con el viento y la tierra que
paspaba nuestras rodillas. Pero si bien recuerdo vagamente nuestros didlogos,

creo que versaban sobre cuestiones del momento. Que si venian los de la loma, los
esperariamos al oeste de los galpones ferroviarios. Que si asomaban los de la zanja,
los sorprenderiamos tumbados bajo los vagones.

De modo que tratar con ellos el asunto de la Pulperia, y referirnos a la posibilidad
de tener Era cuestion de honor. jAunque nos temblaran las piernas jamds lo
confesariamos!

As(como entre pares no se hablaba del tema del gauchaje, tampoco recuerdo que
se hubiera mencionado en casa. Por ese entonces, estdbamos muy atentos a los
secreteos de los mayores para enterarnos, aunque mds no fueran, jirones de temas
ocultos que tanto nos interesaban.

Una noche rozando las 9, cuando el reloj de la torre gimid su ltima campanada,
llequé alaesquina de Montenegro. En vez de doblar a la izquierda, hacia mi casa, sin
pensarlo mucho, giré ala derecha.
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Regresaba en ese momento, de la clase de piano. Habla sido oscuro el trayecto tanto
de ida como de vuelta, sin embargo, atravesé el largo puente de la zanja, con total
serenidad. jNo ten{a miedo!. Crucé la calle de tierra en diagonal. Me entretuvieron

los desniveles de la vereda: ora lajas de la cantera, ora piedras de la playa, hasta que
llegué ala temida puerta. Alli enfrenté el escenario que habia imaginado.

Una tenue luz blanquecina, mezclada con el humo de cigarros y vahos del alcohol,
iluminaba el saldn. En las mesas del fondo se jugaba truco. Se ofan las voces
bullangueras, provocativas de los convites, propios del truco.

Enel centro una mesa, que habia sido de billar, lucia su tapiz verde, hecho jirones
como flecos de barrilete y sus bolas de irreconocible color.

Giré lentamente mi cabeza en derredor. Desde el mostrador con su barra que alguna
vez fuera de bronce hacia el fondo y al llegar a mi izquierda, a unos pocos metros, me
paralizaron sus ojos. Alli estaba el gaucho en toda su magnitud. El ala levantada de
susombrero, dejaba entrever una barba descuidada,un pucho retorcido en los labios
y unos ojos definitivamente negros, rasgados que me miraban.

Eralo dltimo que hubiera esperado en esa noche de sucesos ininterumpidos.

iVeni che mocito! Dijo con voz fuerte y bien timbrada. (4)

jPasd! jNo te quedés ahi de a pié!

Hice caso ala invitacion. Mds pudo mi miedo a una represalia que a la velocidad de
mis piernas.

jSentate nomds! Y me sirvid, sin consultar, una copita de ginebra. Justo a mi, a quien
la cultura alcohélica se resumia, aun”culito”de Cinzano con soda, algiin domingo

de asado en casa. Sinembargo, en las peliculas de” comboy” (5) habia visto que

se tomaba de un trago, sin respirar. As{ hice nomds. ! Un fuego abrasé mi bocay
alrededores! Pero lo aguanté sin mosquearme.

Entonces, el hombre dijo:"Haceme un favor querés!. Llevale esta notita al fulano
aquel apoyado en la barra. Asi fue como mis piernas me llevaron hasta el hombre
mencionado, cuyo aspecto era parecido al gaucho, aunque no su personalidad. Se

la diy giré tan rapido en redondo que casime caigo. Con el impulso, llegué a la mesa
del gaucho a quién ni pude saludar mds que con un gesto por la frigidez del miedo y
abandoné el “recinto”.

Me refugié en la noche menos negra que el boliche. Al llegar a la esquina miré hacia
atrds yapesar de la ginebra, vi dos hombres, un entrevero y un relucir de aceros.

Al dia siguiente, el almuerzo de las 12 nos reunid alrededor de la mesa familiar. Fue ah(
donde mi padre dijo:" Esta madrugada la policia descubrié un caddver acuchillado en
el zanjén de los Montenegro”.

Lejos estuvo de imaginar que su hijo habia sido cémplice de esa muerte
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Nuevo

—pig CVx 2020

El Ecografo Cardiovascular Mas Avanzado del Mundo.

Somos el Unico centro Show Site para Latinoameérica de Philips Medical Systems.
Eso significa que tenemos toda la gama premium de la marca lider en imagenes meédicas.
Hoy, presentamos el nuevo Epig CVx.
Disenado para Cardiologia, pensado para dar mejores resultados.
Dentro de sus funciones se destacan:

HeartModel L.A. es una herramienta 3D que proporciona una fraccion
de eyeccion robusta y reproducible en cuestion de segundos.

Gracias a la .A. -Inteligencia Artificial- podemos diagnosticar con mas
conflanza que nunca.

Dynamic HeartModel I.A. muestra los movimientos de los volumenes
del ventriculo izquierdo, la auricula izquierda en tiempo real, asi como
una precisa cuantificacion de la masa del ventriculo izquierdo.

TrueVue Photorealistic brinda imagenes mas nitidas y claras en los
pacientes cuyo torax presenta mayor dificultad.

TOMTEC 3D Auto Rv and AutoStrain cuantificaciones en 3D de las
camaras VI, Al y VD, de especial utilidad para el seguimiento de la
funcion ventricular izquierda en pacientes oncologicos.

Trabajamos para brindarle a Usted y sus pacientes, la tranquilidad que
necesitan,cuando la necesitan. Hoy. No dude en contactarnos, estamos para ayudarle.

DIM. Diagnosticamos Hoy, con la Tecnologia del Manana.

Resultados y 11-6648-5555
Turnos Online DIM.COM.AR Asistente Whatsapp



